
Auswärtsdauerkarte 2025/2026 – Abholvollmacht für Gruppen 

Abholer: 

Name, Vorname: ______________________________________ 

Straße u. Haus-Nr.: ______________________________________ 

PLZ, Ort: ______________________________________ 

Telefon: ______________________________________ 

E-Mail: ______________________________________ 

Durch meine Unterschrift erkläre ich mich damit einverstanden, dass die o.g. Person 
in meinem Namen meine ADK-Tickets abholen darf. 

Name  Vorname Geburtsdatum  Unterschrift 

__________________ 

Eintracht 
BRAUNSCHWEIG 

__________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 

__________________ __________________ __________________ __________________ 
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